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Es werden ein fiexibles wegweifbares Elektrodenband 
und ein Verf ahren zum Cmpfang und zur Obertragung eines 
eiektrischen Stromes bzw. einer entsprechenden Spannung 
fur die Verwendung am Korper eines Patienten beschrieben. 
Das Band besitzt einen Korpus mit schichtweisem Aufbau, 
der Idsbar am Patienten befasttgbar ist. Dieser Korpus weist 
ein AnschiuSende auf. das an medizinische Therapie* und 
Dtagnosegerate anschlre&bar ist. Oer schichtweise aufge- 
baute Korpus umfaBt des weiteren eine Vielzahl von elek- 
trisch nicht leitenden und elektrisch leitenden Schichten, ein 
Leiternetz mit Elektrodenkontaktbereichen an vorgegebe- 
nen Stellen und elektrisch leitende Haftelemente, um die 
Vorrichtung Idsbar an einem Patienten zu batten und auf die- 
se Weise elektrische Signale zwischen vorgegebenen Stel- 
len am Kdrper des Patienten und den medizinischen Thera- 
pte- und Diagnosegeraten zu ubertragen. 
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PatentansprOche 

1. Einheitliche. wegwerfbare und flexible Bandvor- 
richiung zur Idsbaren Befesugung am Kdrper eines 
Patienten und zum Empfang lind ziir Obertragung 5 
cines elektrischen Stromes und dner entsprechen- 
den Spannung, dadurch gekennzeichnet, daB die 
Vorrichtung einen schichlweisc aufgebauten Ver- 
bundkorpus (12. 21) mit einem AnsdiluBende (19) 
umfaBt das an einen Kabelsatz (16) einer medizlni- lo 
schen Therapie- und Diagnosevorrichtung an- 
schlicBbar ist, wobei der flexible, schkrhtweise auf- 
gebaute Korpus (12. 21) die folgenden Bestandteile 
aufweist: 

15 

a) Erne flexible, elektrisch nfeht leitende Basis- 
schicht (44) zur Lagerung und Isoliening der 
verbleibenden Elemente des Korpus (12, 21). 

b) ein flodbles Leitemetz {56% das an der elek- 
trisdi nfcht leitenden Basisschicht (44) befe- 20 
stigt isi und eine Vickahl von vorgegebenen 
Kontaktbereichcn zum Empfang und zur 
Obertragung von elektrischen Signalen sowie 
ein Signalvertellungssystem aufweisU das sich 
von den Kontaktbereichen zum AnschluBende 25 
(f 9)der Vorrichtung erstreckt, 

c) eine innere, flexible, elektrisch nicht leitende 
Isolationsschicht (40^ die an der elektrisch 
nicht leitenden Basisschidit (44) befestigt ist 
und sich genauso weit wie diese erstreckt, um 30 
das Signalverteilungssystem g^enOber dem 
Korper eines Patienten zu isolieren. wobei die 
innere elektrisch nkrht leitende Schkht (40) 
desweiteren dne Vielzahl von vorgegebenen 
Offnungen (41) zum Freil^en der Kontaktbe- 35 
reiche des Leitemetzes und einen Leerberddi 
am AnschluBende (19) zum Freilegen des Si- 
gnalverteiiungssystems aufweist tmd 

d) flexible, elektrisch leitende iGebdemente 
(39). die an der Vielzahl der vot^^egebenenO^' 40 
nungen (41) der inneren Isolationsschicht (40) 
befestigt sind und sich genauso weit wie diese 
crstrecken. um einen Kontakt mit den Kon- 
takibereurhen und dem Kdrper des Patienten 
zur Obertragung von elektrischen Signalen 45 
da/wischen herzustellen und die Vorrichtung 
am P&tienten zu halien. 

2. Vorrichtung nach Anspruch I, dadurch gekenn- 
zcichnet. daB mindestcns eine elektrisch leitende so 
Schutzschicht (46) an der elekuisch nicht leitenden 
Basisschicht (44) befestigt ist und sich genauso weit 
wie diese erstreckt. um stdrende Beeinflussungen 
mit und von den restlichen Elementen des Korpus 
(IZ 21) zu verringem und die Vorrichtung eiek- 55 
trisch zu erden. wobei jede elektrisch leitende 
Schutzschicht (46) getrennt und an einer dektrisch 
nicht leitenden Schicht befestigt ist 

3. Vorrichtung nach Anspruch 2, dadurch gekenn- 
/.eichnct daB die elektrisch nurht leitende Basis- to 
schicht (44) an ihrcm AnschluBende (19) einen 
Leerraum besiut um einen Abschnitt der elek- 
trisch leitenden Schutzschicht (46) zum Erden frci- 
zulcgen. 

4. Vorrichtimg nach Anspruch 2, dadurch gekenn- 65 
zeichnet.daB die Kontaktberdche eine vorg^ebe- 
ne Gr5Be be«tzen und mit der elektrisch nicht lei- 
tenden Basisschicht (44) und der Schutzschicht (46) 




zusammenwirken und einen Bypass- Kondensator 
zum Ableiten von stdrenden Hochfrequenzsigna- 
len zur Erde bildea 

5. Vorrichtung nach Anspruch 2, dadurch gekenn- 
zeichnet daB jede Schutzschicht (46) in Umfangs- 
richtimg rdativ zu jeder elektrisch nicht Idtenden 
Schicht ausgespart ist um das Risiko eines Kurz- 
schlusses und das von Patientenschocks aufgrund 
von Fehlfunktionen der Vorriditung oder der me- 
dizmischen Diagnose- und Therapiegei^te minimal 
zu halten. 

6. Vorrichtung nach Anspruch 2, dadurch gekenn- 
zeichnet daB die AuBenschicht (47) der Vorrich- 
tung eine der elektrisch mcht Idtenden Schichten 
umfaBt 

7. Vorrichtung nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zetehnet daB das elektrisch leitende KJebmaterial 
sich genauso weit wie die innere Isolationsschicht 
(40) erstreckt 

a Vorrichttmg nach Anspruch 7, dadurch gekenn- 
zeichnet daB das elektrisch leitende Klebmaterial 
zusatzlich eine Abziehschicht (38) aufwdst, die zwi- 
schen dem Klebmaterial und der inneren Isola* 
tionssdiicht (40) genauso weit wie diese angeord- 
net ist und die gldchen vorgegebenen Offnungen 
an den gldchen Stellen wie die vorgegebenen Off- 
nungen der inneren Isolationsschicht (40) aufweist 
sowie einen sich davon erstredienden Lappen (65) 
besitzt mittds dem das elektrisch leitende Klebma- 
terial und die Abziehschicht (38) von den verblei- 
benden Elementen der Vorrichtung entfemt wer- 
den konnen. 

9. Vorrichtung nach Anspruch 1. dadurch gekenn- 
zeichnet daB der Korpus (12, 21) abtrennbare Sei- 
tenabschnitte (22. 23 ) besitzt die durch Trennein- 
richtungen vorgesehen werden, welche an vorge- 
gebenen L&ngsstellen angeordnet sind und sidi tn- 
nerhalb des Leitemetzes (56) und zwischen demsel- 
ben befinden, so daB einer oder mehrere Kontakt- 
bereiche in den abtrennbaren Seitraabschnitten 
(22. 23) vom Korpus nach auBen bewegbar sind. 
wobei die Verbindung mit dem AnschluBende (19) 
Qber das Signalverteilungssystem aufrechterhalten 
wird. 

10. Vorrichtung nach Anspruch t, dadurch gekenn- 
zeichnet daB der Korpus (IZ 21) zwel sich durch 
die Schichten erstredcende Offnungen (51, 52) auf- 
weist die zur Aufnahme der BrusI diencn, wenn die 
Vorrichtung am pr§kordialen Bereich eines weibli- 
chen Patienten angeordnet ist 

1 1. Vorrichtung nach Anspruch 1. dadurch gekenn- 
zeichnet daB der Korpus (12. 21) Bezugseinrichtun- 
gen (13, 14) fOr die anatomische Anbringung be- 
sitzt die die Kontaktbereiche relativ zu vorgegebe- 
nen Stellen am Kdrper eines Patienten koordinie- 
ren. 

12. Vorriditung nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeurhnet daB die vorg^ebenen Kontaktberetehe 
so im Korpus angeordnet sind, daB sle mit prakor- 
dialen Standardpositbnen ffirelektrokardiographi- 
sche Vorrichtungen mit 12 Ldtungen Obereinstim- 
men. 

13. Vorrichtung nach Anspruch 1. dadurch gekenn- 
zeichnet daB die Kontaktbereiche fOr den Patien- 
ten dflnne Rechteckgitter umfassen. 

14. Vorrichtung nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zdchnet daB das Leitemetz (5Q eine elektrisch lei- 
tende Time umfaBt die durcK Siebdruck auf die 
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elektrisch nicht leitende Basisschicht (44) aufge- 
bnichi I'st 

15. Vorrichiung nach Anspriich I. dadurch gckcnn- 
/.cichnci. daQ das Signaivcrteilungssystem cine 
elektrisch Icitcnde Substanz einer vorgegebenen 5 
Lettfahigkcit umfaBt, so da& das Signalverleiiungs- 
syslem zusatzlich ais Strombegrenzer wirku urn 
den Patienten gegenQber Schockeinwirkungen im 

l allc von Fehlfunkttonen der Vorrichtung und dor 
mcdizinischen Diagnose- und Therapiegerate zu 10 
schutzen. 

16. Vorrichtung nach Anspruch 1. dadurch gekenn- 
zeichnet daO die elektrisch nicht leitende Basis- 
schicht (44) und die innere Isoiationsschicht (40) ein 
laminiertes Polyestermaterial umfassen. 1 5 

17. Vorrichtung nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet daB das AnschluBende (19) mit einem 
mehrere Leiter aufweisenden Kabeisatz (16) eines 
medtzinischen Diagnose- oder Therapieger§tes 
verbindbar ist und eine passive Polarisationsein- 20 
richtung far identiTizieningszwecke durch die Be- 
dienungsperson sowie eine aktive PolarisaticMisein- 
richtung zur Sicherstellung einer richtigen Ausrich- 
tung des AnschluSendes (19) zum AnschlicBen an 
den Kabeisatz (16) umfaBt. zi 

18. Vorrichtung nach Anspruch I, dadurch gckcnn- 
zetchnct.daB sic desweiteren eine flexible, sich Qber 
die gleiche Flachc erstreckende Lage aufweist, die 
durch Oberflacheneingriff Idsbar an dem elektrisch 
leitenden Klebmaterial befestigt ist. 30 

19. Flextbles. wegwerfbares Elektrodenband zur 
Anbringung am Kdrper eines Patienten zum Emp* 
fang und zur Obertragung eines elektrischen Stro- 
mes sowte einer entsprechenden Spannung und zur 
Verwendung mit medizinischen Diagnoseund The- 35 
rapiegeraten, gekennzeichnet durdi die folgenden 
Bestandteile: 

a) Einen einheitiichen, schichtweise aufgebau- 
ten Verbundkorpus, der ein AnschluBende und 40 
ein proximales Ende besiut und desweiteren 
die folgeiHlen Bestandteile umfaBt: 

1. Eine elektrisch nicht leitende Basisla- 
gerschicht zur Isolierung und Lagerung 
der verbleibenden Elemente des Korpus. 45 

2. eine Vielzahl von elektrisch leitenden 
Elektroden, die an vorgegebenen Stellen 
am proximalen Ende der elektrisch nicht 
leitenden Basislagerschicht angeordnet 
sind und einstOckige* ISngltche Leiterstrei- so 
fen umfassen, die in Verbindung mit jeder 
Elektrode stehen und «ch zum AnschluB- 
ende des Korpus erstrecken, 

3. eine elektrisch nicht leitende, innere 
Isoiationsschicht fOr den Patienten. die an 55 
der elektrisch nicht leitenden Basislager- 
schicht befestigt Ist imd sich genauso weit 
wie diese erstreckt sowie eine Vielzahl 
von Offnungen an Stellen aufweist, die 
den vor^gebenen Elektrodensteilen ent- 60. 
sprechen» wobei die Isoiationsschicht fer- 
ner einen Leerraum an ihrem AnschluB- 
ende aufweist. um die Leiterstreifen fur 
einen Verbindungskontakt freizulegen. 
und 65 

4. elektrisch leitende Kissen aus einem 
HaftgeL die mit den Offnungen in der Iso- 
iationsschicht verklebt sind und sich ge- 
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nauso weit wie diese erstrecken, um einen 
Kontakt mit den Elektroden und dem 
K6rper eines Patienten herzu&tellen und 
die Vorrichtung am Kdrper des Patienten 
zu haltcn: und 
b) mindestens ein verstellbares, einstik:kigcs 
und verlangerbares Seitenelement zum Emp- 
fang und zur Obertragung eines elektrischen 
Stromes und einer entsprechenden Spannung 
an Stellen aufierhalb des Hauptkorpus. da& ei* 
ne Elektrode und einen damit in Verbindung 
stehenden Leitungsstreifen besitzt und teihArei- 
se uberTrenneinrichtungen vom Hauptkorpus 
abtrennbar-ist 

20. Flexible und einheitliche Vorrichtung mil 
Schichtaufbau zur Befestigung am Kdrper eines 
Patienten zum Empfang und zur Obertragung eines 
elektrischen Stromes und einer entsprechenden 
~ Spannung zur Verwendung mit medizinischen The- 
rapie- imd DiagnosegerHten, gekennzeichnet 
dmrh: 

a) Einen wiederverwendbaren Hauptieil rait 
&hichtaufbau, der ein AnschluBende fOr den 
entsprechenden AnschluB an das medizinische 
GerSt aufweist und desweiteren die folgenden 
Bestandteile umfaBt : 

1. Eine elektrisch nicht leitende Basis- 
schicht zur Isolierung und Lagerung der 
verbleibenden Elemente des Hauptteiles. 

2. ein Leitemetz. das an der Basisschicht 
befestigt ist und eine Vielzahl von vorge- 
gebenen Kontaktbereichen zum Empfang 
und zur Obertragung von elektrischen Si- 
gnalen vom und zum Kdrper eines Patien- 
ten und ein Signalverteilimgssystem um- 
faBt, das sich von den Kontaktbereichen 
zum AnschluBende erstreckt. 

3. eine innere, elektrisch nicht leitende 
Schicht, die an der Basisschicht befestigt 
ist und mdh genauso weit wie diese er- 
streckt, um das Signalverteilungssystem 
vom Kdrper des Patienten zu isolieren. 
und die eine Viebahl von vorgegebenen 
Offnungen zum Freilegen der Kontaktbe- 
retehe sowie einen Leerraum am An- 
schluBende aufweist. um das Signalvertei- 
lungssystem ftir einen AnscfaluBkontakt 
freizulegen: und 

b) eine wegwerfbare Verbundgrenzschicht fiir 
den Patienten zur Verbindung mit dem Haupt- 
telL die die folgenden Bestandteile umfaBt: 

1. Bne elektrisch mcht leitende Abzieh- 
sdiicht fOr den Hauptteii mit einer Viel- 
zahl von vorgegebenen Offnungen. die an 
Stellen angeordnet sind. wekrhe den vor- 
gegebenen Offnungen der inneren. elek- 
trisch nicht leitenden Sc^idit des Haupt- 
teiles entsprechen, um eine Verbindung 
mit den Kontaktbereichen des Haupttei- 
les herzustellen. und 

2. dne elektrisch leitende Klebschlcht. die 
an der elektrisch nicht leitenden Ak»zich- 
schicht des Hauptteiles befestigt ist und 
sich genauso weit wie diese erstreckt. um 
einen Verbindungskontakt mit und zwi- 
schen den Konuktbereichen des Haupt- 
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tetles und dem Kdrper eines Patienten 
herzustellen und die Grenzschicht fQr den 
Patienten Idsbar am Haupttefl und am 
Kdrper des Patienten zu iialten. 

5 

2t. Vorrichtung nach Anspruch 2a dadurdi ge- 
kennzeichnet, daB die elektrisch leitende Kleb- 
schlcht desweiteren eine Abziehschtcht aufweist. 
die zwtschen der Klebschtcht und der inneren, elek- 
trisch nicht leitenden Schiclit angeordnet ist und to 
sich genauso weit wie diese ersireckt sowie deswei- 
teren die gleichen vorgegeI>enen Olfhungen an den 
gleichen Stellen wie die vorgegebenen Offnungen 
der inneren Schicht aufweist sowie einen Lappen 
besitzu der «ch von der Abziehsducht erstreckt is 
und eine Entfemung der Schidit aus dem elektrisch 
leitenden IGebmaterial und der Abziehschfeht un* 
abhangig von den verbleibenden Elementen der 
Vorrichtung ermdglichL 

2Z Etnheitliche, wegwerfbare und flexible Band- 20 
vorrichtung zur losbarcn Befestigung am Karper 
eines Patienten und zum Empfang und zur Obertra- 
gung eines eiektrischen Stromes und einer entspre- 
chenden Spannuniu dadurch gekennzekdmet daB 
sie einen Hauptteil nut etnem schk:htweisen Auf- 25 
bau und einem AnschluBende besitzt das an einen 
Kabelsatz eines medizinischen Thenipie- und Dia- 
gnosegerdtes anschlieBbar ist. wob^ der Haupttdl 
desweiteren umfaBt: 

30 

a) Eine elektrisch nicht leitende Basisschicht 
zur Lagerung und Isolierung der verbleiben- 
den Elementedes Hauptteiles, 

b) ein Leitemetz. das an der nicht leitenden 
Basisschicht befestigt ist und eine Vielzahl von 35 
vorgegebenen Kontaktbereichen zum Emp- 
fang und zur Obertragung von eiektrischen Si* 
gnalen sowie ein Signalverteflungssystem auf- 
weist, das sich von den Kontaktbereichen zum 
AnschluBende der Vorrichtung erstreckt* 40 

c) eine innere, elektrisch nicht leitende Isola- 
tf onsschicht, die an der elektrisch nicht leiten- 
den Basisschidit befestigt ist und sich genauso 
weit wie diese erstreckt urn das Signalvertei- 
lungssystem gegenttber dem Kdrper dnes Pft- 45 
tienten zu isolierea wobei die Innere, eldc* 
trisch nkrht leitende Schicht desweiteren eine 
Viebeahl von vorgegebenen Ofhiungen zum 
Freilegen der Kontaktbereidie d^ Leitemet- 
zes sowie einen Leerbereich am AnschluBende 50 
zum Freilegen des Signalverteilungssystems 
besitzt, 

d) elektrisch leitende Klebelemente, die an der 
Vielzahl der vorgegebenen Offnungen der in- 
nem Isolationsschicht befestigt saxid und sich 55 
genauso weit wie diese erstrecken, um einen 
Kontakt mit den Kontaktbereichen und dem 
Kdrper des Patienten herzustellen und dazwi- 
sdien elektrische Signale zu Qbertragen sowie 
die Vorrichtung am Patienten zu halten, und 60 

e) mtndestens eine elektrisch leitende Schutz- 
schicht« die an der elektrisch nicht leitenden 
Basisschicht befestigt ist und sich genauso weit 
wie diese erstreckt, um stdrende Beeinf lussun- 
gen der verbleibenden Elemente des Haupttei- 65 
les sowie Beeinflussungen von diesen herabzu- 
setzen und die Vorrichtung elektrisch zu er- 
den. wobei jede elektrisch leitende Schutz- 



schicht desweiteren durch eine elektrisch nicht 
leitende Schicht getrennt ist und in Umfangs- 
richtung relativ zu jeder nicht leitenden 
Schicht ausgespart ist, um das Risiko von 
KurzschlQssen und Patientenschocks aufgrund 
von Fehlfunktionen der Vorrichtung oder der 
medizinischen Diagnose- und TherapiegerSite 
minimal zu haiten. 

23. Verfahren zum Empfang und zur Obertragung 
eines eiektrischen Stromes und einer Spannung auf 
den Kdrper eines Patienten fur Diagnose- und The- 
rapiezwecke.gekennzeichnetdurch: 

a) Ausw&hlen einer Reihe von speziellen Stel- 
len am Kdrper des Patienten, die untersucht 
Oder behandett werden sollen, 

b) Vorsehen einer Elektrodenbandvorrichtung 
zur Anbringung am Kdrper des Patienten, wo- 
bei die Vorrichtung eine Form besitzt, die ei- 
nen Rdchenkontakt mit den vorgegebenen 
Stellen am Kdrper des Patienten ermdglicht 
und desweiteren einen flexiblea schichtweise 
aufgebauten Korpus mit Elektrodenkontakt- 
beieichen an den vorgegebenen Stellen, die 
den vorgegebenen Stellen am Kdrper des Pa- 
tienten entsprechen, aufweist imd wobei der 
Korpus die folgenden Bestandteile umfaBt: Em 
AnschluBende. eine elektrisch nicht leitende 
Basisschidit, ein Leitemetz mit einer Vielzahl 
von vorgegebenen Kontaktbereichen und ei- 
nem Sign^verteilungssystem, einer inneren, 
elektrisch nicht leitenden Isolationsschicht, die 
an der Basisschicht und dem Signaiverteilungs- 
system befestigt ist und Offnungen zum Freile- 
gen der vorgegebenen Kontaktbereiche auf- 
weist. elektrisdi leitende Klebelemente, die an 
den vorgegebenen Offnimgen befestigt sind 
und sich genauso weit wie diese erstrecken, 
eine Abziehlage, die an den elektrisch leiten- 
den Kld)elementen befestigt ist und sich ge- 
nauso weit wie diese erstreckt und anatomi- 
sche Ausrichtungseinrichtungen, 

c) Vori>ereiten des Bandes zur Anbringung am 
Kdrper des Patienten durdi Entfemung der 
Sdiutzlage von der KontaktflSche mit dem Pa- 
ttoiten, 

d) Anbringen des Bandes am Kdrper des Pa* 
tienten unter Bezugnahme der anatomischen 
Ausriditungseinrichtungen des Bandkorpus, 
so daB das vorg^ebene Elektrodenmuster be- 
nachbart zu den vorgegebenen Stellen am 
Kdrper des Patienten liegt, 

e) AnschlieBen des AnschluBendes der Vor- 
richtung an den Kabelsatz eines medizinischen 
Diagnose- oder Therapiegerflte^ 

0 Durchfuhren des Diagnose- oder Thera|He- 
voiganges durch Verwenden des Elektrodoi- 
bandes in Veriimdimg mit dem mediziniscben 
Gerfit,und 

g) Entfemen der Bandvorrichtung vom Kdr- 
per des Patienten, indem die Bandvorrichtung 
von der Haut des Patienten abgezogcn wird 
und Wegwerfen der Vorrichtung. 

24. Verfahren nach Anspruch 23, dadurch gekenn- 
zachnet, daB <tie Bandvorrichtung mit verlSnger- 
baren Sdtenelraaenten versehen ist, in denen Elek- 
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I ' trodenelemente vorgesehen sind und die versteIN 

bar sind. urn die Elektroden an auswarts gelegenen 
Stellen des Korpers des Patienten anzubringen. 
25. Verfahren nach Anspruch 23, dadurch gekenn* 
zeichnet, daB die Bandvorrichtung mit entfemba- 
ren und wegwerfbaren elektrisch ieitenden Haft- 
konlaktbereichen fflr den Patienten versehen ist, so 
daB nach der Entfernung der Vorrichtung vom 
Kdrpcr des Patienten nur die entfernbaren Haft- 
kontaktbereiche weggeworfen werden. wShrend 
der Rest der Vorrichtung wiederverwendbar ist 
2b. Verfahren nach Anspruch 23. dadurch gekenn- 
zeichnet, daB eine zweite Bandvorrichtung gleich- 
zeitig verwendet wird, wobei etne Vorrichtung am 
prakordialcn Bcreich des Korpers des Patienten 
und die zweite Vorrichtung an der Dorsainsche 
desselben angeordnet wtrd. 
27. Verfahren nach Anspruch 23, dadurch gekenn- 
zekrhnet, daB die Auswahl der Stellen am Kdrper 
des Patienten so durchgefOhrt wird, daB diese Stel- 
len mit prakordialen Standardstellen fOr eiektro- 
kardiographische Cerite mit 12 Leitungen Ober- 
einstimmen. 

Beschreibung 

Die vorliegende &fmdvmg betrifft eine Vorrichtting 
und ein Veifahren zum Empfangen von elektrischen 
Signalen von einem Patienten und zum Obertragen von 
elektrischen Signalen auf einen Patienten. Die Erfln* 
dung bezieht sich insbesondere auf ein wegwerfbares. 
flexibles und schichtweise aufgebautes Etektrodenband, 
nachfolgend auch als "Band** bezeichnet* zur Anbrin- 
gung und Verwendung am Kdrper eines Patioiten und 
zuF Verwendung in Verbindung mit raedizlnisdien Dia- 
gnose- und Therapievorrichtungea 

Das erfindungsgemflB ausgeblldete Band stellt einen 
flexiblen, schkrhtwetse aufgebauten Einmalartikel dar, 
der schnell und einfach an der Haut eines Patienten 
haftet und an vorgegebenen Stellen des Patienten funk- 
tionsfShig ist Das dOnne flexible Band besitzt eine sich 
-an die Korperkontur des Patienten anpassende Form 
und steht in direkter elektrisch leitender Verbindung, so 
daB ein breiter Bereich von elektrischen Signalen Ober- 
tragen werden kann. 

Das erfmdungsgemiB ausgebildete Band ist so ausge- 
bildet. daB das medizinlsche Personal das Band in ko- 
stengOnstiger, wbksamer, genauer, aseptischer und Ids- 
barer Weise an vorgegebenen Kdrperstellen des Pa- 
tienten anbringen kano. Das Band besitzt Einrichtungen 
zum Empfang von fobelektrischen Signalen von be- 
stimmten anatomischen Stellen fOr eine nachfolgende 
Oder gleichzeitige Analyse auf diagnostischen Einrich- 
tungen, bcispielsweise kardiographischen Analyseein- 
richtungcn* und zur Obertragung eines elektrischen 
Stfx>me$ oder einer elektrischen Spannung auf spezielle 
anatomische Stellen fOr therapeutische Zwecke. Das 
Band kann auf der Brust, dem RQcken, dem Kopf und 
den Schenkein des Patienten Verwendung flnden und bt 
darOberhinaus gleichzeitig auf der Brust und dem Riik- 
ken des Patienten verwendbar, um bcispielsweise ver- 
schiedenartige diagnostische und therapeutische Zwek- 
kc zu erfQllen. 

Durch die erfindungsgemSB ausgebildete flexible 
Elektrodenbandvorrichtung und das erfindungsgemaBe 
Verfahren wird eine Einrichtung zur EinfOhrung einer 
Vielzahl von Eiektrodenelementen fOr eine Kommuni- 
kation mit dem Kdrper des Patienten zum Zwecke der 
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Ertastung von bioelektrischen Signalen. der Einfiihrung 
eines elektrischen Stromes oder einer elektrischen 
Spannung an vorgegebenen Stellen am Kdrper des Pa- 
tienten Oder gleichzeitig fflr beide Zwecke zur VerfQ- 
5 gung gestellt Das Elektrodenband dient daher dazu, 
" btoeiektrische Daten zur Verwendung in kardiographi- 
schen oder anderen AnaiysegerHten oder fur therapeu- 
tische Zwecke zu empfangen. 
Bei dem erfindungsgemiB ausgebikleten Elektrodcn- 
10 band handelt es skrh um einen flexiblen einheitlichen 
Verbund aus Schichtmaterialien, bei dem keine Ver- 
wlcklungen auftreten« der leicht zu handhaben ist und 
schnell und genau an den Konturen eines Patientenkdr- 
pers befestigt werden kann. Durch ein derarttges Elek> 
I > trodcnband werden die zur Durchf Qhrung von medi/ini> 
schen Diagnose- und Therapiefunktionen erfordcrliche 
Zahl von Schritten und die entsprechende Zeit betricht- 
lich verringert, da die Vorrichtung mit elektrisch Ieiten- 
den ElektrodenhaftflSchen. mit Bezugseinrichtungen 
20 zur Positionierung der Vorrichtung am Patienten und 
mit Elektroden, die an vorgegebenen Stellen in der Vor- 
richtung angeordnet sind, versehen ist 

Bei der Bandvorriditung kdnnen femer Elektroden 
an Stellen auBerhalb der vorgegebenen Stellen der Vor- 
25 richtung angeordnet werden. Bcispielsweise kann die 
Vorrichtung so eingesteDt werden, daB Elektroden an 
den Stellen von Standard-EKG-Schenkeielektroden an- 
geordnet werden kdnnea Die Bandvorrichtung ist dOnn 
und nexibel und paBt sich mit groBer Genauigkeit an die 
30 Konturen des Kdrpers eines einzebien Patienten an. 
Durch die dOnne Ausbildung der Vorrichtung wird fer- 
ner der Mateialbedarf bei der Herstellung reduziert, 
und es wird ein kostengOnstiges Elektrodenband ge- 
schaffen. 

35 Deswetteren mrd erfindungsgemaB eine Elektroden- 
bandvfM-richtuRg geschaffen. bei der es sich um einen 
Einmalartikel handelt Dies stellt eine Verbesserung ge- 
genQber Vorrichtungcn des Standes der Technik dar. die 
Oblicherweise eine aufwendige Wartung und einen ent- 
40 sprechenden Service erforderiich machen. Ferner ist die 
Wegwerfbarkeit der Vorrichtung besonders nOtziich in 
einer medizinischen Umgebung. in der die Mdglichkeii 
der Obertragung von ansteckenden Krankheiten von 
Patient zu Patient sehr groB ist Da die Bandvorrichtung 
45 und deren Bestandteile auf die Verwendung durch den 
einzelnen Patienten abgestimmt sind, werden somit Ri« 
siken einer Verwendimg durch mehrere Patienten auf 
ein Minimum gebracht 
In der Vergangenheit wurden verschiedene Anen 
50 von Elektrodenvorrichtungen in Verbindung mit elek- 
tromedizinisdien Analysegerdten, wie bcispielsweise 
eiektrokardiographisdien Instrumenten, verwendet 
bzw. in Verbindung damit vorgeschlagen. Diese Vor- 
richtungcn sind jedoch in ihrer Signalaufnahme- und 
35 Anbringungsfdhigkeit begrenzt und wurden speziell fQr 
diese besonderen Arten von Analysegeraten entwickelt 
Femer sind verschiedene Arten von Vorrichtungen mit 
einem Schichtaufbau fQr die Verwendung in der Mediz- 
intechnik vorgeschlagen worden, die zur Verwendung 
bo mit speziellen Formen von einsetzbaren oder wieder- 
verwendbaren Eiektrodenelementen bestimmt sind. 
Auch sind andere Vorrichtungen entwickelt worden, die 
sk^h nicht an die Konturen des menschlichen Kdrpers 
anpassen und somit in bezug auf eine wirksame Signal- 
65 Obertragung BeschrSnkungen ausgesetzt sind. 

Diese Vorrichtungen des Standes der Technik sind 
teuer in der Herstellung oder fQr einen wiederholten 
Gebraudi bestimmt und somit geeignet, ansteckende 
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Krankheiten zu ubertragea Weitere Vorrichtungen be- 
stt/.en Elektrodenanordnungen. die die Vorrichtungen 
fur andcre medizinfsche Anaiysezwedce ungeeignet und 
unbequem niachen. 

Mil dem erfindungsgemaO ausgebildeten flexiblen s 
und wegwerfbarcn Elektrodenband gelingt es. die Be* . 
whrankungen. Schwterigkcttcn und Nachteile dieser 
Vorrichtungen des Standes derTechnik zu Qberwinden. 
Erftndungsgem&B wird ein vielseitig verwendbares, 
funktionelles. bliliges, aseptisches und leicht zu handha- lo 
bcndes wegwerfbares und flexibles Elektrodenband zur 
VerfQgung gestelh, das von medzinischem Personal in 
Verbindungmitniedizinischen Diagnose- undTherapie- 
geratea die von Iriodeklrischen Eingangssignalen oder 
eldctrischen Ausgangssignalen Gebrauch machen, ver- 
wendet werden kann. Trotz des lange andauemden Be* 
darfes nadi einer derartigen Vorriditung im Bereicfa der 
medizinischen Diagnose und Therapie ist jedodi bis 
heute. soweit bekannt, kerne derartige Vorriditung ent- 
wickeltworden. 

ErTindungsgemaB wird ein flexibles und wegwerfba- 
res Band fur die Idsbare Befestigung am Kdrper eines 
Patienten und fur den Empfang und die Obertragung 
cines clektrischen Stromes und einer entsprechenden 
Spannung zur VerfQgung gestellt Das Band besitzt ei- 
nen schichtldraiigen bzw. iagenfdmiigen Aufbau mit ei- 
nem AnschhiBende, das an einen Kabelsatz eines medi- 
zinischen Therapie- und Diagnos^rttes anschlieBbar 
ist 

Der flexible und schichtweise aufgebaute Korpus des 
Bandes beshzt eine flexible, elektrisch nicht leitende Ba- 
sisschicht zum Lagem und elektrischen Isolieren der 
restlkrhen Elemente des Korpus des Bandes. ^n Lei- 
tungsnetz ist an der nicht leitenden Basisschicht befe- 
stigt und besitzt euie Vielzahl von voi^egebenen Kon- 
taktbereichen ztun Empfang und zur Obertragung von 
elektrischen Signalen sowie ein Signalvertdlungsi^- 
stem* das ridi von den Kontaktberddien zum An- 
schluBende der Vorriditung erstreckt 

Die flexible und wegwerfbare Bandvorrichtung ist 
desweiteren mit einer inneren. elektri»^ nicht leitenden 
Isolationsschicht versehen^ die an der nicht leitenden 
Basisschicht befestigt ist und sich Ober den gleichen Be- 
rek:h wie diese erstreckt. urn das Signaiverteilungssy- 
stem gegenQber dem Kdrper eines Patienten zu isolie- 
ren. Die innere mdit leitende Schicht besitzt euie Viel- 
aeahl von vorgegebenen Offnungen zum Freilegen der 
Kontaktbereiche des Leitungsnetzes sowie einen Lcer- 
bereich am AnschluDendc zum Freti^n des Signalver- 
teilungssystems. 

Elektrisch leitende Haf telemente sind an jeder vorge- 
gebenen Of fnung der inneren Isolationsschicht befestigt 
und entsprechend grofi ausgebildet, urn die Kontaktbe- 
reiche mit dem Kdrper eines Patienten zu verbinden 
und dazwischen elektrische Signale zu Qbertragen sowie 
die Vorrichtung am Patienten zu halten. 

Desweiteren besitzt die Eiektrodenbandvorrichtung 
mindestens eine elektrisch leitende Schutzschicht die an 
der nicht leitenden Basisschicht befestigt ist. um eine 
stdrende Beeinflussung durch die restlichen Elemente 
des Korpus des Bandes auszuschalten und zum Zwecke 
der Erdung der Vorrichtung. Jede leitende Schutz- 
schicht ist durch eine elektrisch nicht leitende Schicht 
getrennt. Jede Schutzschicht ist in bezug auf jede nicht 
leitende Schicht in Umfangsrichtung mit Ausnehmun- 
gen versehen, um das Risiko eines Kurzschlusses und 
von Pdtientenschocks aufgrund von Fetilfunktionen der 
Diagnose- und Theraplegerate minima] zu halten. 
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ErffaidungsgemaB werden femer AusfQhrungsformen 
des Korpus der Bandvorrichtung zur VerfQgung ge- 
stellt, die abtrennbare Seitenabschnitte besitzen, welche 
durch Trennetnrichtungen begrenzt werden, die an vor- 
gegebenen L&ngsstellen angeordnet sind. Die Trennein- 
richtungen sind innerhalb und zwischen dem Leitungs- 
nctz angeordnet und ein oder mehrere Kontaktberet- 
die innerhalb der abtrennbaren Seitenabschnitte sind 
vom Korpus der Vorrichtung nach auBen verlSngerbar. 
Der Korpus ist femer mit anatomischen Anbringungs- 
bezugseinrichtungen versehen, um die Kontaktbereiche 
relativ zu den vorgegebenen Kdrperstellen ernes Pa- 
tienten zu koordinieren. 

ErflndungsgemSB werden femer Ausfuhrungsformen 
15 vorgeschlagen. die wiederverwendbare und wegwerf- 
' bare Teile besitzen» und Elektrodenbander, die aus spe- 
ziellen flexiblen Materialien ausgebildet sind und voi^^e- 
gebene Kontaktbereiche f Or spezielle AnwendungsfSlIe 
besitzen. 

20 SchlieBltch werden durch die Erfindung Verfahren 
zum Empfang eines elektrischen Stromes und einer ent- 
sprechenden Spannung von einem Patienten und zur 
Ubertragiuig eines solchen Strcmies und einer solchen 
Spannung auf einen Patienten vorgeschlagen, die spe- 
25 zielle Sduitte umfassea Desweiteren wird die Verwen- 
dung von spezieUen AusfOhrimgsformen der Eiektro- 
denbandvorrichtung for bestunmte Anwendungsfaile 
beansprucht 

Die Erfindung wird nachfolgend anhand von AusfQh- 
30 rangsbeispielen in Verbindung mit der Zeichnung im 
einzelnen erlautert Es zeigen: 

Fig. 1 eine Vorderansicht eines erHndungsgemaB aus- 
gebildeten flexiblen und wegwerfbaren Elektrodenban- 
des in einer Enisatzstellung auf der Brust eines Patien- 
35 ten; 

F|g» 2 eine Vorderansicht ehier anderen Ausf ilhrungs- 
fonn der Erfindung ebenfalls In einer Einsatzstellung auf 
der Brust eines Padenten, wobei diese Ausfllhrungsform 
verlangerbare Seitenelemente aufweist, die vollstindig 
40 ausgezogen sind, sowie noch eine andere AusfOhmngs- 
form des Bandes in einer Einsatzstellung am Arm und 
Bein des Patienten; 

Fig* 3 eine Ansicht einer weiteren AusfQhrungsform 
der Erfmdung, bei der sich das Elektrodenband auf der 
45 Hautflache der Brust und des Rtlckens eines weiblichen 
Patienten befindet; 

Ffg. 4 eine Draufsicht aof cHe Erfindung. wobei deren 
Kontaktflache mit dem Patienten und ein vorgegebenes 
Elektrodenpositionierungsmuster sowie die beiden skrh 
50 vom Hauptkorptis aus erstreckenden Seitenelemente 
dargestellt sind; 

Fig. 5 eine perspektivische Teilansicht des Schicht- 
aufbaues des Bandes, wobei ein Eckabschnitt abgezo- 
gen ist, um eine klare Darstellung zu ermoglichen, und 
55 das Band teilweise im Schnitt dargestellt ist um dessen 
Elemente zu zeigen;. 

Fig. 6 einen Schnitt. duich ein eifindtmgsgemslB aus- 
gebildetes Band, der dessen Schfchtaufbau zeigt; 
Fig. 7 eine perspektivische Ansicht des AnschluB- 
CK) endes des Bandes, das im vergrdfierten MaBstab darge- 
stellt ist; 

Kg. 8 eine Draufsicht auf die i^tientenkontaktflache 
des erfindungsgemSBen Bandes. wobei ein vorgegebe- 
nes Elektrodenpositionieningsmuster dargestellt ist; 
65 Fig. 9 eine Draufsicht auf die P^tientenkontaktflache 
des Bandes. wobei ein anderes vorgegebenes Elektro- 
dmpositionierungsmusterdargestdlt ist; 
Fig. lOeine Draufsicht auf die AusfOhrungsformelnes 
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Bandes, das fur die Bnist eines weiblichen Patienten 
geeignet ist; 

F^. 1 1 eine perspektivische Teliansicht einer anderen 
Ausfuhrungsform der Erfindung, die cin wcgwerfbarcs 
Teil ^ur Verwendung mit einem wiederverwendbaren 5 
Teil zeigt: und 

Rg. 12 eine perspektivische Teliansicht einer anderen 
Ausfuhrungsform der Erfindung, die ein abgetrenntes 
Teil /eigt. das wiederverwendbare und wegwerfbare 
Tcilc besitzt lo 

Fig. 1 zeigt ein flexibles und wegwerfbares Elektro- 
dcnband 10 in einer Einsatzsteilung am prSkordialen 
Bcreich eines Patienten 1 1. Das Band bestehl aus. einem 
Korpus 12. der cin proximalcs Rnde 30 und ein An- 
schiuBcnde 19 aufweisL Ein Paar von anatomischcn ii 
Ausrtchtungseinrichtungen 13 und 14 ist am proximalen 
Ende 30 des Korpus angeordnet Das flexible und weg- 
werfbare Elektrodenband 10 wird zum Empfang eines 
elektrischen Stromes oder einer elektrischen Spannung 
vom Korper eines Patienten oder zur Obertragung der- 20 
selben auf den ICdrper des Patienten verwendet 

Das AnschluBende 19 des Korpus 12 des Bandes 10 ist 
an einen Stecker 15 eines Kabelsatzes 16 einer zugehd- 
rigen Diagnose- oder Therapievorrichtung 17 an- 
schlieBbar. Wie in Fig. 1 gezeigt, kann die Vorrichtung 25 
17 femer an einen Drucker 18 angeschk»ssen sein, um 
ausgedruckte Ergebnisse zu erhalten. 

Fig. 2 zeigt weitere Ausfuhrungsformen von flexiblen 
wegwerfbaren Elekirodenbandem 20, 24 und 25. Das in 
Figur 2 gezcigte einstellbare Band 20 besitzt ausweitba- 30 
re Seitenelemente 22. die vom Hauptkorpus 21 teilwdse 
abtrennbar sind, damit ste an Stellen auBerhalb des pri- 
kordialen Bereiches eines Patienten 11 angeordnet wer- 
den konncn. Andere AusfQhrungsformen des Bandes 24 
und 25 konnen auf den Schenkeln oder anderen Teilen is 
des Korpers des Patienten filr verschledenartige thera- 
peutische und diagnostische Zwecke angeordnet wer- 
den. Fig. 3 zeigt Bander 26 und 27, die gleichzeitig auf 
der Brust 294ind dem RQcken 28 eines Patienten ver- 
wendet werden. um einen elektrischen Strom oder eine 40 
elektrische Spannung zu empfangen und zu Qbertragen. 

Fig. 4 zeigt ein flexibles wegwerfbares Elektroden- 
band 20. das einen rechteckfdrmigen, schichtwelse auf-- 
gebauten Verbundhauptkorpus 21 mit einem proxima- 
len Ende 30 und einem AnschluBende 19 besitzt. Am 45 
proximalen Ende 30 des Bandes 20 ist eine Reihe von 
Elektroden 35 angeordnet Anatomische Ausrichtungs- 
einrichtungen 13 sind an den oberen seitlichen Randem 
der Vorrichtung 20 vorgesehen. Bei den Ausrichtungs- 
einrtchtungen 13 imd 14 handelt es sich um eine Kerbe 50 
13 Oder Offnung 14« die sich durch alle Sdiichten der 
Vorrichtung 20 erstreckt, oder um aufgedruckte Be- 
zugslinien oX Eine anatomische Bezugsdffhung 14 ist 
speziell zur Ausrichtung mit dem Xiphotdvorgang aus- 
gebildet 55 

Verstellbare Seitenelemente 22 sind in Richtung auf 
die seitlichen Rander des proximalen Endes 30 des 
Hauptkorpus 21 angeordnet Diese Seitenelemente 22 
bestehen aus einer Schichtstruktur der gleichen Ele- 
mentc wie der Hauptkorpus 21 und sind an einem Ende cio 
permanent am Hauptkorpus 21 befestigt Sic kdnncn 
Qber durch die Schtehten hindurchgehende Perforatio- 
ncn an mindestens einem Seitenrand Idsbar befestigt 
oder lose angeordnet sein, dJt wdhrend der Herstellung 
bereits vorher abgetrennt worden sein. Jedes Seitenele- 65 
ment 22 enthSlt eine Elektrode 33. 

Sowohl die Elektroden 35. 33 des Hauptkorpus als 
auch die der Seitenelemente Qbertragen elektrisMshe Si- 



gnale zum AnschluBende 19 des Bandes 20 bzw. emp- 
fangen Signale von diesem Hber ein Stromverteilungs- 
eiemem <xier einen Leitungsstretfen 34, Bei den Lei^ 
tungsstrcifen 34 und den nachfolgcnd beschricbcncn 
Elcktrodcnabschntitcn haniielt es* sich um cine flexible 
elektrisch leitende Ttntensubstanz.die cin elckirisch let* 
tendes Fullmaterial aus Silber. Alimiinium oder entspre- 
chenden Verbindungen davon bzw. anderen geeigneten 
Materialien enthalt Die Tmtenablagcrung besitzt vor- 
zugsweise eine vorgegebene elektrische Leitfahigketu 
um einen bestimmten Gesamtwiderstand des Leitungs- 
stretfens zu erreichen, so daB jeder Stretfen 34 als 
Strombegrenzer wirkt, um den Patienten gegenOber 
Schockwirkungen zu jschfitzcn. die durch eine Fehlfunk- 
tion der Vorrichtung 20 oder eines 7ugeh5rigcn medi/i- 
nischen GerStes verursacht werden kdnnen. Ein elek> 
trisch leitendes FOllmaterial, das zu einem elektrischen 
Widerstand des Leitungsstrcifens von etwa 1000 Ohm 
fuhrt. ermoglicht sowohl eine Signalleitung durch den 
Leitungsstreifen 34 als auch die vorstehend erwdhnten 
Strombegrenzereigenschaften, was erfindungsgemdB 
bevorzugt wird. Die Leitungsstreifen 34 erstrecken sich 
von jeder Elektrode 33. 35 bis zum AnschluBende 19, wo 
sie parallel zueinander ausgerichtet werden, wie dies 
durch die Leitungen 49 angedeutet isu und einen glei- 
chen Abstand von etwa t,27 mm aufweisen. 

Wie in den Fig. 5 und 6 gezeigt, besitzt das Band 10 
eine Vielzahl von Elektroden 35. Jede Elektrode 35 
weist ein elektrisch leitendes Gitter 56 atif, das aus einer 
Matrix von etwa 1,27 mm breiten Leitern 42 einer elek- 
trisch leitenden Tintenverbindung bestehu die auf eine 
Isolations- und Basislagerschicht 44 vorzugsweise Qber 
etn Siebdruckverfahren aufgebracht worden ist. Bei der 
elektrisch leitenden Tinte handelt es sich um eine Silber- 
verbindung. die in der Elektronikindustrie in iiblicher 
Weise verwendet wird Jeder Matrixleiter besitzt eine 
Breite von etwa 1,27 mm, Diese Breite ist fur eine gute 
Leitf^higkeit optimal Die fur die Matrixleiter 42 ver- 
wendete elektrisch leitfahige Tintenverbindung ent- 
spricht normaierweise der ftir die Leiterstreifen 34 ver- 
wendeten Tinte. Offnungen 43 in der Matrix ^ aus der 
elektrisch leitenden Tinte bilden das Gitter; Eine solche 
Gitterform wurde sowohl aus GrQnderi der richtigen 
elektrischen Funktionsweise als auch zur Reduzierung 
der verwendeten Tintenmenge bei optimaler Funktions- 
weise gewahit Die Isolations- und Basislagerschkrht 44 
tunfaBt vorzugsweise ein dOnnes etwa 0.025 mm dickes 
Polyesterlaminat und dient sowohl als Basis fiir die per 
Siebdruck aufgebrachte elektrisch leitende Tinte, die bei 
den Matrixleitern 42 und den Leiterstreifen 34 Verwen- 
dung findet, als auch als elektrischer Isolator. 

Ein anderer Bestandteil der Elektrode 35 ist eine Off- 
nung 41 in der inneren Isolationsschicht 4<^ fQr den Pa- 
tienten. Diese innere Isolationsschicht 40 besitzt eine 
dunne, elektrisch nicht leitende Lage aus Polyester, die 
sich genauso weit wie die Isolations* und Basislager- 
schicht 44 erstreckt und mit dieser verbunden ist. Die 
Verbindung kann hierbei Qber einen Kleber oder einen 
Lamlnationsvorgang erfolgen. Die Isolationsschicht 40 
dicnt dazu. die Haut des Patienten gegenObcr einem 
elektrischen Strom oder einer entsprechenden Span* 
nung in den Efektrodcnleherstreifen 34 zu isolieren. Die 
Offnung 41 in der inneren isolationsschicht dient dazu. 
das elektrisch leitende Gitter 56 fOr eine Kontaktmdg* 
lichkeit frei zu legen. 

Wie desweiteren gezeigt ist, sind mit einem elektrisch 
leitenden Gel versehene Kissen 39 als leitende Zwi- 
schenschichten zwischen den leitenden Gittem 56 und 
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dcr Haut eines Patienten vorgesehea Die Kissen 39 
dicnen dazu. einen Kontakt mit der Haut des Patienten 
herzustellen, und nicht einen direkten Kontakt mit der 
Idtfahigen Tinte aufzuweisen, da diese ein weniger zu- 
verlassiges Signal zur Verf ugung stellt. Die Feuchtigkeit 5 
der Hauu die in direktem Kontakt mit der Elektrode 
stehu kann die elektrische LeitRihigkeit verandem und 
daher zu fehlerhaften bioelektrischen Daten fuhren. Die 
Ctdkissen 39 haltcn einen direkten elektrischen Kontakt 
mit dcr Haut aufrecht. um Schwankungen in der Leitfa- 10 
higkcit /u reduztcrcn. und crmoglichen dtescn Kontakt 
uhcr cine langc Zcitdaucn Bei dem Getkissen 39 handelt 
cs sich um ein Element aus ciner elektrisch leitCahigen 
gela uncart igen Vcrbindung, die dariiberhinaus Klebeei- 
genschaften besitzt um cine Haftung am konturierten 15 
Korper eines Patienten und den Verbindungsabschnit- 
ten des Korptisbandes zu ermd^ichen. Verbindungen, 
die diese Eigenschaften aufweisoi, sind von den Firmen 
3M. Medtronic Inc. und Tec (Syncara) entwickelt 
worden. Diese Verbindungen sind normalerweise geiati- 20 
neartig. kleb^hig und besitzen einen niedrigen elektri- 
schen Widerstand Jedes Oeikissen 39 ist so angeordnet 
daQ es die OfTnung 41 der inneren Isolationsschicht vol!- 
standig bedeckt und ausfullt Beispielsweise fQIh das 
Gclkksen 39 die Offnung 43 der in Fig. 6 dargesteliten 25 
Gitt^elektrcxie 42 aus. Altemativ dazu kann eine 
Schicht atis einem elektrisch leltfihigen klebfUhigen Gel 
Verwendung finden, die sich genauso weit wie das pro- 
ximale Ende 30 des Korpus 12 der Vorrichtung 10 er- 
strcckt, beispielsweise die Geischicht 53 in den Fig. 1 1 ao 
und 12. Das Gclkissen 39 besitzt gegenuber Druck emp- 
flndliche und gegenQber Feuchtigkeit widerstandsfahige 
Kiebeigcnschaften.die ein Haften desgesamten Bandes 
10 an der Haut des Patienten bewirken,sodaB aufunbe- 
qticme Streifen oder andere Haltevorrichtungen ver- 
^ichtet werden kann. 

Die vorstehend beschriebenen Elemente des Bandes 
10 werden gegenQber stdrenden SuBeren elektrischen 
Beeinflussungen durch eine Schutzschicht 4S geschOtzt 
Die Schutzschicht 46 verhindert desweiteren eine std- 
rende Beeinflussnng der Vorrichtung 10 durch andere 
medi/inische Diagnose- und Therapievorrichtungen* 
Die Schutzschicht 46 bietet einen statischen Schutz und 
dient zum Erden des Bandes 10. Sie besteht aus einer 
elektrisch teitenden Substanz, wie beispielsweise einer 
Silber- oder Aluroiniummasse. Bei der vorliegenden Er- 
findung ist die Schutzschicht 46 vorzugsweise dCinn aus- 
gebiklet und erstredct sich genauso weit wie die Isola- 
tions- und Basislagerschicht 44, wobei sie mit dieser ver- 
bunden ist. Eine soldie Verbindung kann beispielsweise 
ubcr cine elektrisch nicht leitende Klebeschicht 45 eines 
ubiichen Acryfklebers erreicht werden, der an der Au- 
Bcnseitc dcr Isolationsund Basislagerschicht 44 perma- 
nent haftet.iHier durch ein lamina tionsverfahrcn. 

Die Schichten der Vorrichtung 10 bildcn zusammen 
einen Kondensator. der cine erste Platte, cine zwettc 
Platte und cin Diclektrikum umfaBt Die erste Platte ist 
da^ elektrisch leitende Gitter 5& Die Sdiutzsdiicht 46 
wirkt als zweite Platte. wShrcnd die Isolations- und Ba- 
sislagerschicht 44 als Diclektrikum zwischen den beiden 
Pluttcn wirkt. Diese drei Elemente der Vorrichtung 10 
bildcn zusammen in Verbindung mit dem Widerstand 
dc^ Gelkissens 39 und dem Widerstand der Haut des 
Patienten cin Tiefpassfiltcn das Hochfrequenzsignale 
/ur Frdc ableiteL Die Wirksamkcit dicser AusfQhungs- 
Icirm hangt v<m den Abmes.sungend cs Gitters 56 ab, die 
hci elwa b«45 cm- in Vcrbindung mit ciner etwa 0.0254 
mm dickcn Isolationsschicht als optimal angeschen wcr- 
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den. 

Die Schutzschicht 46 ist mit einer HuBeren Isolations- 
schicht 47 verbunden, die sich etwa genauso weit wie 
diese erstreckt Die auBere Isolationsschicht 47 umfaBt 
beispielsweise ein elektrisch nicht leitendes Polyesterla- 
minaL Sie dient dazu, die TntegritlLt der anderen Elemen- 
te des Bandes 10 zu schQtzen. Bei der bevorzugten Aus- 
fQhningsform ist die Schutzschicht 46 an der auBeren 
lsolatk>nsschicht 47 metallisiert, die Verbindung kann 
jedoch auch Qber einen Kleber oder einen Laminatvor- 
gang eriolgen. Es liegt jedoch auch im Beretch dcr Erfin- 
dung, die Schutzschicht 46 direkt auf der Basislager- 
schicht 44 abzuscheiden, was einen bekannten Vorgang 
darstellt. 

Die Schutzschicht 46 ist an ihren auBcren Grenzcn 
vorzugsweise nach innen ausgespart, um das Risiko ei- 
nes elektrischen Kurzschiusses und eines Patienten- 
schocks im Falle einer Fehlfunktion der Vorrichtung 10 
minimal zu halten. Bei dieser AusfOhrungsform Qberlap- 
pen die Isolations- und Basislageirschicht 44 und die Su- 
Bere Isolationsschicht 47 die Schutzschicht 56 geringfu- 
gig, beispielsweise um 234 mm, wie bei A' in den Fig. 5 
und 6 dargestellt ist, anstatt die glekihe Abmessung wie 
die Schutzschicht 46 zu haben« so daB auf diese Weisc 
die Basislagerschicht 44 mit der iuBeren Isolations- 
schidit 47 verbunden werden kann. um das Band 10 
wdter zu isolieren. 

Eine sanitare Abziehlage 38 schOtzt das Band 10, ins- 
besondere ^e KontaktfiSche der Gelkissen 39, wahrend 
das Band aufbewahrt wird und wahrend der Handha- 
bung. Sie erstreckt sich etwa genauso weit wie die 
Schutzschicht 46. Die Abziehlage 38 umfaBt eine Pa- 
pierbasis, die vorzugsweise mit Silikon oder einem an- 
deren wirksamen Abziehmittel auf einer Seite zum 
35 Kontakt mit den Gelkissen beschichtet ist Durch die 
Klebefahigkeit des Gelkissens 39 in Verbmdung mit der 
Besdifehtung kann die sanitare Abziehlage 38 am Kor- 
pus des Bandes 10 haften und nach ihrer Entfernung 
dort wieder haften. 
40 Fig* 7 zeigt das AnschluBende 19 des Bandes 10 in 
einer auseinandergezogenen Ansicht Das AnschluB- 
ende 19^ stellt eine rechtedcfdrmige Veridngerung des 
pix>ximalen Endes 30 des Hauptkorpus 12 dar. die eine 
geringere Breite als das proximale Ende 30 besitzt, und 
45 bestdit aus den verschiedenen Schichten des Hauptkor- 
ptis 12 des Bandes IQ, einer Offnung 48 in der inneren 
Isoladonssdudit einer pasaven Pobrisationseinrich- 
tung 36, ^em Erdkontakt 37, einer aktiven Polarisa- 
tionseinrichtung 57 und eiiier Vlelzahl von f reiliegenden 
50 Leiterstreifen 49. Diese verschiedenen Elemente wirken 
zusammen und bilden ein AnschluBende 19 zum Auf- 
hangen und zum AnschlieBen an zugehdrige medtzini- 
sche Gerate. 

Der Erdkontaktabschnitt 37 umfaBt einen frciliegcn- 
S5 den Bereich der Schutzschicht 46. wic in Hg. 7 gczcigt, 
so daB die Isolations- und Basislagerschicht 44 und die 
Klebschicht 45 freiliegen. Somit steht der freilicgende 
BerekA 37 der Schutzschicht 46 direkt mit einem kom- 
plementdr ausgebildeten ErdanschluB eines medizini- 
60 schen GerStes in Kontakt 

Bei dem Leerraum 48 der inneren Isolationsschicht 
handelt es sich um eine Demarkationsiinie in der Isola- 
tionsschicht 40. die etwa in der Mitte des AnschluBendes 
19 selbst bzw. zwischen dessen Enden angeordnet ist, so 
b5 daB der Erdkontaktbereich 37. die aktive Polarisations- 
einrichtung 57 und die Elektrodenleiterstreifen 49 zum 
Kontakt mit komplementaren Elementen von in Vertnn- 
dungdamit verwendeten medizinischenOeraten freilie- 
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Die passive und aktive Polarisationseinnchtung 36 . 
und 57 siellen sicher, daB das AnschluBende 19 richtig an 
das komplenieniar ausgebildete medizinische Gerat an- 
gepaQt ist Bei der bevorzugtcn AusfQhrungsform han« 3 
delt es sich bei der passiven Polarisationseinnchtung 36 
urn einen Kanal in der inneren Isolationsschicht 48, der 
in Richtung auf einen seitlichen Rand des AnschluB- 
endes 19 angeordnet ist und sich in der inneren Isola- 
tionsschicht 40 erstreckt urn die Isolations- und Basisia- lo 
gerschicht 44 fur eine vtsuetle Inspektion freizulegen. 
Die Einrichtungermdglicht eine Identifikation des Mu- 
sters der Elekirodenieiterstreifen 49 durch eine Bedie- 
nungsperson. um eine Anpassung an komplementare 
Elemente von medzinischen Geraten zu ermoglichen, ii 
die in Verbindung mit der Vorrichtung 10 verwendet 
werden. Die aktive Polarisationseinnchtung 57 sichert 
die richtige Aiisrichtungder freiliegenden Leiterstreifen 
49 7.U den vorstehcnd erwShnten komplementdren EIc- 
nicnccn. Sic ist vorzugsweise als Einkerbung im An- 2a 
schluBcnde t9 ausgcbildct, so daB cine Anpassung un- 
iiioglich isi, wcnn die Band-AnschluB^Oricnticrung um- 
gekehrl wird. 

Die Fig. K und 9 /cigen vorgegebenc Elektrodenposi- 
tiuncn an den flcxiblen wegwerfbaren Elektrodenban- 25 
dfern 10 und 26, die fOr die Verwendung am prakordialen 
(Fig. 8) Abschnitt und am Ruckenabschnitt (Rg. 9) eines 
Patienten bestimmt sind. Beispielsweise besitztder Kor- 
pus des Bandes 10 aussdilieBlich seines Anschlufiendes 
19 eine GrdBe von 16^1 cm x 38,1 cm. 30 

Rg- 10 zeigt eine AusfQhrungsform eines flexiblen 
wegwerfbaren Elektrodenbandes 27 fOr die Verwen- 
dung an der Brust eines weiblichen Patienten. Das Band 
besitzt Brustoffnungen 51 und 52 in seinem Hauptkor- 
pus 50 sowie vorgegebene Elektrodenpositionen. 35 

Eine fOr eine Wiederanbringung am Patienten geeig- 
nete AusfQhrungsform 54 ist in Fig. 1 1 dargstellt, die zur 
Erzeugung einer zum Teil wegwerfbaren AusfQhrungs- 
form 60 in Fig. 12 geeignet ist Die w^gwerfbare Aus- 
fQhrungsform 54 besitzt Abziehlagen 55 und 58. die an 40 
ihren gcgenOberliegendcn Korpusseiten befestigt sind, 
U111 ascptische Bcdingungcn aufrccht/uhalten und die 
Ausfuhrungsfdrm w^hrcnd der l^gcrung zu schQt/cn. 
Uin die wieder am Patienten anbringbare Grcnzschichi 
54 an eincm wiedcrvcrwcndbaren Abschnitt 61 der in 4^ 
Fig. 1 2 gezeigten Art zu bcfestigea wird die Abziehlage 
58 cntfernL Die freiliegende Seite der Grenzschicht 54 
wird dann am Hauptkorpus 61 befestigt indem die 
Grenzschicht 54 zur inneren Isolationsschidit 40 des 
Hauptkorpus 61 ausgerichtet und auf dieser angeordnet so 
wird Ein geringer Dnick wird dann auf jede Rftche 
aufgebracht um die geeignete Haftung zu erzielen. Die 
vcrbleibende sanitdre Abziehlage 45 wird dann entfemt 
um die aus dem elektrisch leitfahigen Gel bestehende 
Schicht 53 freizulegen, und die Vorrichtung 60 kann 55 
dann fur einen anderen Anwendungszweck verwendet 
werden. 

Rg. 12 zeigt ein flcxibles wegwerfbares Elektroden- 
band 60. das mit einem wieder-verwendbaren Abschnitt 
61 und einem damit verklebten wegwerfbaren Ab- to 
schnitt 62 vcfsehen ist Der wiederverwendbare Haupt- 
korpus 61 besteht im wesentlichen aus den gleichen Ele- 
menien wie das in den Rg. 5 und 6 dargestelltc Band 10. 
mil Ausnahmc der Gelkissen 39 und der Abziehlage 38. 
Die wegwcrfbare Einheit 62 (die Grenzschicht 54 der b^j 
Rg. 1 1 mil ent fern ten Lagen 55 und 58) erstreckt sich 
etwa genausoweit wie das proximale Ende 30 des Ban- 
des 60 und umfaBt eine Abziehschlcht 63 sowie eine sich 




gcnauso weit erstreckendc elektrisch leitende Klcber- 
gelschicht 53. Im Gebrauch wird die wcgwerfbare 
Grenzschicht 62 so angeordnet daB sich die nicht leiten- 
de Abziehschicht 63 des Hauptkorpus mit der inneren 
Isolationsschicht 40 des Hauptkorpus 61 in Kontakt be- 
findet Die Grenzschicht 62 besitzt Offnungen 64 an 
vorgegebenen Stellen. die den Gittem 56 aus der elek- 
trisch leit^higen Unte entsprechen. um die Gelschichi 
53 freizulegen. Der IClebkontakt zwischen der Gcl- 
schicht 53 und den Gittem 56 halt daher den Hauptkor- 
pus 61 und die Grenzschicht 62 wSihrend des Gebrauchs 
zusammen. 

Die Vorrichtung 60 wird in der gleichen. Weisc ver- 
wendet wie die vorstehend beschriebenen anderen Aus- 
fOhrungsformen. Sie wird auf dem Kdrper eines Patien- 
ten angeordnet und an einem therapeutischen oder dia- 
gnostischen medizinischen Gerat befestigt. indem die 
sanitare Abziehlage 55 von der Gelschicht 53 der 
Grenzschicht 62 entf ernt wird. 

Du der Klebkontakt auf bestimmte spcztclle Stcllcn 
begrenzt ist kdnnen die beiden Einheiien nach der Ver- 
wendung am Korpcr eines Putientcn leicht voneinnnder 
geircnnt werden. indem der Lappen 65 der <ircn/- 
schicht 62 angehoben wird. Die Grenzschicht 62 kann 
dann weggeworfen werden. Die AusfQhrungsform 60 
ermdglicht somit eine mehrfache Verwendung ihres 
Hauptkorpus 61. 

Durch die vorliegende Erfindung wird desweitercn 
ein Verfahren zum Empfang eines elektrischen Stromes 
oder einer entsprechenden Spannung von einem Patien- 
ten Oder zur Obertragung eines solchen Stromes bzw. 
einer Spannung auf einen Patienten zur Verfugung ge- 
stellt Anfangs wird eine Reihe von Stellen am Kdrper 
des Patienten fur Untersuchungs- oder Behandlungs- 
zwecke ausgewahit Es wird dann eine Bandvorrichtung 
10 genommen. die einen Korpus mit Elektrodenkon* 
taktbereichen besitzt welche der Reihe der vorgegebe- 
nen Stellen am Kdrper des Patienten entsprechen. 
Nachdem die sanitare Abziehlage 38 entfernt worden 
ist _wird das Band unter Verwendung seiner anatomi- 
schen Ausrichtungseinrichtungen 13 und 14 am K5rper 
des Patienten angebracht. 

Das AnschluBende 19 des Korpus 12 des Bandes. 10 
wird an den AnschluU b/w. Stccker 15 des Kubelsat/.cs 
16 einer Diagnose- oder Therapievorrichtung 17 unge- 
schlossen. Nachdem der entsprechende Diagnose- oder 
Therapievorgang durchgefuhrt worden ist wird der 
Korpus des Bandes vom Patienten entfemt und wegge- 
worfen. 

Obwohl es sich bei den erfindungsgemaB ausgebilde- 
ten Elektrodenbindem um Einmalartikel bzw. Wcg- 
werfartikel handelt schlSgt die Erfindung auch solche 
Bander vor, die nur wcgwerfbare Abschnitte aufwei- 
sen^welche mit wiederverwendbaren Abschnitten zu- 
sammenwirken. 

Wie die AusfQhrungsformen der Rg.4. 8. 9 und 10 
zeigeit ermdglicht das erfrndungsgemiB ausgebildete 
Band, das mit dem flexiblen schichtweise aufgebauten 
Korpus und dem gedruckten Leitemetz darin versehen 
ist einen breiten Bereich an Elektroden 35 und Eiektn> 
denpositionen.33. so daB eine Bandvorrkrhtung in einfa- 
cher Weise hcrgestellt werden kann, die sich an bcliebi- 
ge Stellen des Korpers eines Patienten anpassen liBt 
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